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Abstrak  
Dasar dari sistem pakar adalah bagimana memindahkan pengetahuan yang dimiliki oleh seorang 
pakar ke dalam komputer. Di mana kecerdasan buatan yang mengupayakan komputer untuk dapat 
meniru tingkah laku atau cara berfikir manusia. Sampai saat ini sudah ada beberapa hasil 
perkembangan sistem pakar dalam berbagai bidang sesuai dengan kepakaran seseorang, salah 
satunya pada bidang kesehatan. Penggunaan teknik pencarian dalam sistem pakar sangatlah 
penting utnuk menenetukan hasil akhir kesimpulan. Dalam hal ini, penulis tertarik untuk membuat 
sistem pakar dengan cara mendiagnosa penyakit dalam menggunakan metode CBR (Case Based 
Reasioning) dengan teknik forward chaining serta memanfaatan teknologi Android. Penyakit 
menular seks (PMS) sangat berbahaya, karena tak sebatas menimbulkan efek pada organ menular 
seks semata, namun juga dapat menimbulkan masalah lain pada beberapa alat indera seperti 
kulit, mata, dan lidah (pada mulut). Hal tersebut dapat terjadi karena kurangnya pengetahuan 
dalam bidang kesehatan seksual. Dengan rancang bangun sistem pakar diagnosa penyakit 
menular seks (PMS) user bisa mengetahui gejala-gejala penyakit PMS. Sistem pakar ini dirancang 
dengan berbasis android pada smartphone agar dapat digunakan oleh  masyarakat  dengan lebih 
mudah sebagai alat bantu konsultasi kesehatan serta memberikan pengetahuan bagi masyarakat 
mengenai masalah kesehatan khususnya penyakit menular seks (PMS). 
Kata Kunci: Sistem Pakar, Penyakit Menular Seks, Case Based Reasioning, Forward Chaining, 
Android.  
Abstract 
The basis of the expert system is how to transfer knowledge possessed by an expert into a 
computer. Where artificial intelligence that seeks computers to be able to imitate human behavior 
or thinking. Until now there have been some results of the development of expert systems in 
various fields in accordance with one's expertise, one of them in the field of health. The use of 
search techniques in expert systems is very important to determine the conclusion of the results. In 
this case, the authors are interested to create an expert system by diagnosing the disease in using 
CBR (Case Based Reasioning) method with forward chaining technique and utilizing Android 
technology. Sexually transmitted diseases (STDs) are very dangerous, because they are not limited 
to the effect on sexually transmitted organs alone, but can also cause other problems in some 
sense devices such as skin, eyes, and tongue (in the mouth). This can happen because of lack of 
knowledge in the field of sexual health. With the design of expert systems diagnosis of sexually 
transmitted diseases (STDs) users can know the symptoms of PMS disease. This expert system is 
designed with android-based on smartphones that can be used by the community more easily as a 
tool of health consultation and provide knowledge for the public about health problems especially 
sexually transmitted diseases (STDs). 
Keywords: Expert System, Sexually Transmitted Diseases, Case Based Reasioning, Forward 
Chaining, Android. 
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PENDAHULUAN  
Perkembangan teknologi informasi sekarang ini berjalan sangan cepat dan berperan penting dalam 
berbagai hal. Komputer merupakan salah satu bagian penting dalam peningkatan teknologi informasi. 
Kemampuan komputer dalam mengingat serta mengolah informasi dapat dimanfaatkan tanpa harus 
bergantung kepada hambatan-hambatan seperti yang dimiliki pada manusia, misalnya saja kondisi lapar, 
haus ataupun emosi. Dengan menyimpan informasi dan sehimpunan aturan penalaran yang memadai 
memungkinkan komputer memberikan kesimpulan atau mengambil keputusan yang kualitasnya sama 
dangan kemampuan seorang pakar bidang keilmuan tertentu. Salah satu cabang ilmu komputer yang 
dapat mendukung hal tersebut adalah sistem pakar.  
Sistem pakar menurut Turban (1992:402) adalah sebuah sistem yang menggunakan pengetahuan 
mansusia di mana pengetahuan tersebut dimasukkan ke dalam sebuah komputer dan kemudian digunakan 
untuk menyelesaikan masalah-masalah yang biasanya membutuhkan kepakaran atau keahlian manusia. 
Dasar dari sistem pakar adalah bagimana memindahkan pengetahuan yang dimiliki oleh seorang pakar ke 
dalam komputer. Di mana kecerdasan buatan yang mengupayakan komputer untuk dapat meniru tingkah 
laku atau cara berfikir manusia. Sampai saat ini sudah ada beberapa hasil perkembangan sistem pakar 
dalam berbagai bidang sesuai dengan kepakaran seseorang, salah satunya pada bidang kesehatan. 
Penggunaan teknik pencarian dalam sistem pakar sangatlah penting utnuk menenetukan hasil akhir 
kesimpulan, salah satu teknik pencarian dalam sistem pakar adalah teknik forward chaining atau bisa juga 
disebut rule runut maju merupakan proses perunutan yang dimulai dengan menampilkan kumpulan data 
atau fakta yang meyakinkan menuju konklusi akhir (Sutojo, 2011:171). 
Kesehatan merupakan hal yang sangat berharga bagi manusia, karena siapa saja dapat mengalami 
gangguan kesehatan. Masalah kesehatan adalah salah satu faktor yang berperan penting dalam 
mewujudkan sumber daya manusia yang berkualitas. Melalui pembangunan di bidang kesehatan 
diharapkan akan semakin meningkatkan tingkat kesehatan masyarakat dan pelayanan kesehatan dapat 
dirasakan oleh semua lapisan masyarakat secara memadai. Pembangunan kesehatan merupakan upaya 
untuk memenuhi salah satu hak dasar rakyat, yaitu hak untuk memperoleh pelayanan kesehatan sesuai 
dengan Undang-Undang Dasar 1945 Pasal 28 H ayat (1) dan Undang-undang Nomor 23 Tahun 1992 
tentang Kesehatan. 
Dinkes menjabarkan penyakit menular seks, atau lebih dikenal dengan istilah Penyakit Menular Seks 
(PMS)/Infeksi Menular Seks (IMS) saat ini makin marak menjangkiti banyak penduduk di dunia, 
khususnya Amerika Serikat dan Kanada. Namun, tidak jarang pula penduduk di Indonesia terjangkit 
berbagai jenis penyakit menular seksual tersebut. PMS sangat berbahaya, karena tak sebatas 
menimbulkan efek pada organ menular seks semata, namun juga dapat menimbulkan masalah lain pada 
beberapa alat indera seperti kulit, mata, dan lidah (pada mulut). Hal tersebut dapat terjadi karena 
kurangnya pengetahuan dalam bidang kesehatan seksual. Macam-macam penyakit menular seks sudah 
cukup lama dikenal di Indonesia, antara lain sipilis atau raja singa, gonore (kencing nanah), herpes 
genitalis, kondilomata akuminata, limfogranuloma venereum, dan AIDS (Acquired Immuno Deficiency 
Syndrome). Akibat dari penyakit menular seksual jika tidak diobati akan berbahaya krena akan 
menimbulkan resiko, seperti kerusakan alat reproduksi akibat infeksi menahun, bahkan hingga 
penyebabkan kematian. 
Hasil data Pengelola P2HIV AIDS Dinas Kesehatan Kabupaten Majalengka yang melakukan Rekap 
Kasus HIV/AIDS per wilayah kerja puskesmas di Kabupaten Majalengka tahun 2011 hingga bulan mei 
2015, sebanyak 161 orang ditangani RSUD Majalengka (Tim VCT Majalengka), 6 orang orang kasus 
AIDS Majalengka yang ditangani RS. Hasan Sadikin Bandung (CST Teratai RSHS), 6 orang kaus AIDS 
Sumedang (CST Akasia RSUD Majalengka), 2 orang kasus AIDS Cirebon (CST Seroja RSUD Gunung 
Djati), serta 1 orang kasus AIDS Indramayu (CST Akasia RSUD Majalengka). 
World Healt Organization (WHO) pernah mengungkapkan bahwa pada 1000 wanita diseluruh dunia 
yang berusia 15-19 tahun terjadi 112 kehamilan, 61 diantaranya dilahirkan, 36 aborsi, dan 15 tidak 
diketahui nasibnya. Selain itu terjadi peningkatan aborsi tidak aman sebanyak 4,4 juta aborsi lakukan 
remaja setiap tahun (Jawa POS, & Februari 2007). 
Berdasarkan dari informasi yang dipaparkan diatas, sangatlah penting untuk mengetahui gejala 
peyakit yang akan terjadi pada organ reproduksi sejak dini, minimnya pengetahuan terhadap penyakit 
organ reproduksi menjadi salah satu faktor penyebab terjadinya penyakit menular seks. Apabila terjadi 
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gangguan kesehatan, kita lebih mempercayakan kepada pakar atau dokter ahli yang sudah mengetahui 
lebih banyak tentang kesehatan, namun dengan adanya tenaga ahli para dokter yang menangani masalah 
kesehatan, terdapat pula hambatan yang terjadi seperti terbatasnya jam kerja (praktek), banyaknya antrian 
pasien dan mengeluarkan biaya yang tak sedikit untuk berkonsultasi. 
Menurut Suyanto (2011:67) mengatakan CBR (Case Based Reasioning) merupakan salah satu metode 
yang menggunakan pendekatan kecedrasan buatan (Artificial Intelligent) dan menitik beratkan 
pemacahan masalah dengan didasarkan pada knowledge dari kasus-kasus sebelumnya. 
Manurut Nazruddin (2012:1) android adalah sistem operasi berbasis Linux yang dirancang untuk 
perangkat seluler layar sentuh seperti smartphone dan tablet PC. Android awalnya dikembangkan oleh 
Android Inc., dengan dukungan finansial dari Google, yang kemudian membelinya pada tahun 2005. 
Sistem opeperasi ini dirilis secara resmi pada tahun 2007, bersamaan dengan didirikannya Open Handset 
Alliance, konsorsium dari perusahaan-perusahaan perangkat keras, perangkat lunak, dan telekomunikasi 
yang bertujuan untuk memajukan standar terbuka perangkat seluler. 
Dalam hal ini, penulis tertarik untuk membuat sistem pakar dengan cara mendiagnosa penyakit dalam 
menggunakan metode CBR (Case Based Reasioning) dengan teknik forward chaining serta 
memanfaatkan teknologi android yang merupakan sistem operasi mobile yang paling user friendly saat ini 
dengan kustomasi yang cukup mudah dalam pembuatan sistem tersebut. 
METODE 
























Gambar 1. Kerangka pemikiran 
Dari ilustrasi kerangka berfikir di atas, dapat dijelaskan bahwa : 
1. Pengamatan Lapangan 
Pengamatan lapangan adalah tahap yang dilakukan sebelum tahap indentifikasi masalah. Pengamatan 
lapangan dilakukan untuk mengetahui secara langsung gejala penyakit menular seks, khusunya penyakit 
sifilis (raja singa) pada laki-laki, sifilis (raja singa) pada wanita, gonore (kencing nanah) pada laki-laki, 
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gonore (kencing nanah) pada wanita, herpes genitalis, kondilomata akuminata, limfogranuloma venerum, dan 
AIDS (Acquired Immuno Deficiency Syndrome). 
2. Identifikasi masalah 
Identifikasi masalah merupakan tahap yang dilakukan setelah melakukan pengamatan langsung ke lapangan. 
Pada tahap ini dilakukan perumusan mengenai hal-hal apa saja gejala penyakit menular seks, khusunya 
penyakit sifilis (raja singa) pada laki-laki, sifilis (raja singa) pada wanita, gonore (kencing nanah) pada laki-
laki, gonore (kencing nanah) pada wanita, herpes genitalis, kondilomata akuminata, limfogranuloma 
venerum, dan AIDS (Acquired Immuno Deficiency Syndrome) yang didukung dengan ilmu-ilmu dari sumber 
lain seperti buku, majalah, ataupun jurnal.  
3. Akuisisi pengetahuan 
Dalam tahap ini dilakukan pemindahan atau input data gejala penyakit pemeluar seks dan dilengkapi dengan 
pengetahuan dari buku-buku terkait ke dalam sistem komputer. 
a. Pengumpulan data 
Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan interview dengan dokter spesialis kulit dan kelamin serta 
di tambah dengan studi pustaka. 
b. Klasifikasi Data 
Klasifikasi data merupakan tahap untuk menyusun data secara sistematis atau menurut beberapa aturan 
atau kaidah yang telah ditetapkan. 
4. Representasi pengetahuan 
Didalam tahap ini dilakukan representasi pengetahuan yang merupakan tahapan representasi yang dapat 
dilakukan setelah akusisi data. 
a. Mekanisme Inferensi 
Mekanisme inferensi adalah bagian dari sistem pakar yang melakukan inferensi dengan penalaran yang 
menggunakan isi daftar aturan berdasarkan urutan dan pola tertentu.  
b. Pohon Keputusan 
Teknik representasi pengetahuan pada perancangan sistem pakar diagnosa penyakit menular seks 
menggunakan metode case based reasioning dengan teknik forward chaining berbasis mobile android. 
c. Kaidah Produksi 
Kaidah produksi merupakan salah satu bentuk representasi pengetahuan yang sangat popular dan banyak 
digunakan dalam pengembangan sistem pakar. Representasi pengembangan dengan kaidah produksi, 
pada dasarnya berupa aturan (rule) yang berupa IF THEN. 
Penjelasannya ialah : 
1) Antecedent, yaitu bagian yang mengekspresikan situs atau premis (pernyataan berlawanan IF). 
2) Konsekuen, yaitu bagian yang menyatakan suatu tindakan tertentu atau koonklusi yang diterapkan jika 
suatu situasi atau premis bernilai benar (pernyataan berlawanan THEN). 
5. Desain 
Setelah representasi pengetahuan selesai maka akan dimulailah tahap pembuatan desain. Dalam tahap ini 
pembuatan desain terdiri dari: 
a. Perancangan Antar Muka Pemakai (User Interface) 
User interface merupakan bagian dari sistem pakar yang digunakan sebagai media atau alat komunikasi 
antar user dan sistem. Sistem yang akan dibuat adalah diagnosa penyakit menular seks menggunakan 
metode CBR dengan teknik forward chaining berbasis android memakai bahasa java berdasarkan gejala-
gejala yang ditimbulkan. Ada cara yang dapat digunakan oleh user untuk melihat gejala-gejala dan 
penyakit menular seks sendiri yaitu dengan konsultasi, konsultasi ini berfungsi sebagai tempat untuk 
berkonsultasi mengenai penyakit dengan memilih gejala dan menjawab pertanyaan yang telah disediakan. 
Setelah menjawab maka akan muncul layar diagnosa, apabila tidak muncul berarti penyakit tersebut 
belum terdiagnosa. 
b. Perancangan Knowledge Base 
Pada perancangan Knowledge base aplikasi perancangan sistem pakar diagnosa penyakit menualr seks 
menggunakan metode CBR dengan teknik forward chaining berbasis mobile android. 
6. Pengujian 
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Dalam tahap ini pengujian dilakukan untuk menghilangkan bug dan eror. di dalam program tersebut. Jika 
tidak terjadi bug dan eror maka program tersebut bisa dijalankan dan dipakai untuk semua user yang 
memerlukannya. 
7. Implementasi 
Tahap implementasi dapat dilakukan setelah desain jadi lalu bebas dari bug dan eror di dalam program 
tersebut. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil analisis kebutuhan end user (pengguna akhir) mengenai sistem pakar ini, meliputi: 
1. Sistem pakar yang dirancang harus mampu memberikan solusi untuk masalah penyakit penyakit sifilis (raja 
singa), gonore (kencing nanah), herpes genitalis, kondilomata akuminata, limfogranuloma venereum, dan 
AIDS (Acquired Immuno Deficiency Syndrome); 
2. Sistem yang dirancang harus memberikan tampilan (interface) dan prose-proses yang mudah untuk 
dioperasikan; 
3. Sistem mengadaptasi pemikiran pakar dalam mendiagnosa penyakit menular seks yang dituangkan dalam 
suatu kaidah diagnosa; 
4. Sistem menganalisa masukan pengguna dengan aturan yang ditetapkan; 
5. Sistem dirancang untuk diterapkan pada perangkat mobile android. 
Tabel 1. Tabel Keputusan 
No Penyakit Gejala 
1. Sifilis Pada Laki-Laki 1. Keluarnya cairan/kotoran dari penis; 
2. Nyeri pada saat BAK; 
3. Kerongkongan terasa sakit/Luka pada kerongkongan 
(akibat oral sex); 
4. Nyeri pada daerah anus; 
5. Luka merah tanpa rasa sakit pada daerah kelamin, 
anus, kerongkongan, dan lidah; 
6. Urine berwarna gelap; 
7. Feses berwarna terang; 
8. Mata dan kulit berwarna kuning; 
9. Bintik merah pada kulit; 
10. Bersisik pada telapak tangan dan telapak kaki; 
11. Berat badan menurun. 
2. Sifilis Pada Wanita 1. Munculnya keputihan yang berlebihan, berbau amis, 
berwanaputih kehijauan; 
2. Nyeri ketika BAK; 
3. Rasa gatal disekitar alat kelamin; 
4. Luka kecil, pembengkakan kelenjar getah bening; 
5. Terjadi perubahan warna kulit dan mata; 
6. Komplikasi bartolitis, pembengkakan kelenjar 
bartholin; 
7. Kemandulan; 
8. Terjadinya radang di perut dan usus. 
3. Gonore Pada Laki-Laki 1. Rasa gatal dan panas pada saat buang air kecil; 
2. Keluarnya cairan dari ujung kemaluan yang kadang 
disertasi darah; 
3. Nyeri pada saat ereksi. 
4. Gonore Pada Wanita 1. Keluarnya cairan hijau kekuningan dari vagina; 
2. Demam; 
3. Muntah-muntah; 
4. Rasa gatal dan sakit pada sekitar anus; 
5. Rsa sakit ketika BAB; 
 Page 215 
No Penyakit Gejala 
6. Rasa sakit pada persendian; 
7. Munculnya ruam pada telapak tangan; 
8. Sakit pada tenggorokan. 
5. Herpes Genitalis 1. Pembesaran kelenjar limfe; 
2. Terdapat luka terbuka dan terlihat merah tanpa rasa 
sakit, gatal, atau geli; 
3. Rasa sakit, gatal, atau geli di sekitar genital (daerah 
anal); 
4. Luka melepuh yang kemudian pecah dan terbuka 
pada sekitar genital, rektum, paha, dan bokong; 
5. Rasa sakit ketika BAK; 
6. Sakit punggung bagian bawah; 
7. Mengalami gejala-gejala flu, seperti demam, 
kehilangan nafsu makan, dan kelelahan; 
8. Luka terbuka/melepuh pada leher rahim; 
9. Adanya cairan yang keluar dari vagina. 
6. Kondilomata Akuminata 1. Terdapat benjolan/lecet sekitar alat kelamin; 
2. Bengkak/merah sekitar alat kelamin; 
3. Rasa sakit/terbakar saat BAK; 
4. BAK lebih sering dari biasanya; 
5. Demam, lemah, kulit menguning dan rasa nyeri 
sekujur tubuh; 
6. kehilangan berat badan, diare dan keringat di malam 
hari; 
7. Mengeluarkan darah diluar masa menstruasi; 
8. Keluar cairan/keputihan yang tidak normal pada alat 
kelamin; 
9. Terjadi peningkatan keputihan pada wanita, baisanya 
berwarna lebih putih. kekuningan, kehijauan, atau 
kemerah mudan, berlendir dan memiliki bau yang 
tidak sedap; 
10. Luka basah/luka terbuka disekitar alat kelamin atau 
mulut 
11. Muncul tonjolan kecil (papules) disekitar alat 
kelamin; 
12. Kemerah-merahan disekitar alat kelamin; 
13. Rasa sakit atau kemerahan terjadi pada kantung 
zakar; 
14. Rasa sakit bagian bawah perut. 
7. Limfogranuloma Venereum 1. Demam, Menggigil; 
2. Mual; 
3. Hilang nafsu makan; 
4. Sakit Kepala; 
5. Nyeri pinggang bawah; 
6. Nyeri bagian perut; 
7. Nyeri Pada saat BAB; 
8. Diare. 




3. Sakit Kepala; 
4. Muncul bintik merah pada kulit; 
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No Penyakit Gejala 
5. Pembesaran kelenjar getah bening; 
6. Timbul perasaan tidak nyaman yang berlebihan. 
7. Terjadinya penurunan sistem kekebalan tubuh; 
8. Pembengkakan kelenjar getah bening; 
9. Penurunan berat badan; 
10. Demam dan diare secara terus menerus; 
11. Mudah lelah; 
12. Anemia; 
13. Munculnya infeksi jamur pada mulut. 
 
Pohon Keputusan 
Pohon keputusan dalam perancangan sistem pakar ini digambarkan dalam diagram tree sebagai berikut: 
 
Gambar 2.  Pohon Keputusan Sistem Pakar Diagnosa PMS 
 
Tabel 2. Tabel Keterangan Pohon Keputusan 
Kode Keterangan 
P1L   = Sifilis Pada Laki-Laki 
P1W  = Sifilis Pada Wanita 
P2L   = Gonore Pada Laki-Laki 
P2W  = Gonore Pada Wanita 
P3     = Herpes Genitalis 
P4     = Kondilomata Akuminata 
P5     = Limfogranuloma Venereum 
P6     = AIDS (Acquired Immuno Deficiency Syndrome) 
GAL1 = Keluarnya cairan/kotoran dari penis 
GAL2 = Nyeri pada saat BAK 
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Kode Keterangan 
GAL3 = Kerongkongan terasa sakit/Luka pada kerongkongan (akibat oral sex) 
GAL4 = Nyeri pada daerah anus 
GAL5 = Luka merah tanpa rasa sakit pada daerah kelamin, anus, kerongkongan, dan lidah 
GAL6 = Urine berwarna gelap 
GAL7 = Feses berwarna terang 
GAL8 = Mata dan kulit berwarna kuning 
GAL9 = Bintik merah pada kulit 
GAL10 = Bersisik pada telapak tangan dan telapak kaki 
GAL11 = Berat badan menurun 
GAW1 = Munculnya keputihan yang berlebihan, berbau amis, berwanaputih kehijauan 
GAW2 = Nyeri ketika BAK 
GAW3 = Rasa gatal disekitar alat kelamin 
GAW4 = Luka kecil, pembengkakan kelenjar getah bening 
GAW5 = Terjadi perubahan warna kulit dan mata 
GAW6 = Komplikasi bartolitis, pembengkakan kelenjar bartholin 
GAW7 = Kemandulan 
GAW8 = Terjadinya radang di perut dan usus 
GBL1 = Rasa gatal dan panas pada saat buang air kecil 
GBL2 = Keluarnya cairan dari ujung kemaluan yang kadang disertasi darah 
GBL3 = Nyeri pada saat ereksi 
GBW1 = Keluarnya cairan hijau kekuningan dari vagina 
GBW2 = Demam 
GBW3 = Muntah-muntah 
GBW4 = Rasa gatal dan sakit pada sekitar anus 
GBW5 = Rasa sakit ketika BAB 
GBW6 = Rasa sakit pada persendian 
GBW7 = Munculnya ruam pada telapak tangan 
GBW8 = Sakit pada tenggorokan 
GC1 = Pembesaran kelenjar limfe 
GC2 = Terdapat luka terbuka dan terlihat merah tanpa rasa sakit, gatal, atau geli 
GC3 = Rasa sakit, gatal, atau geli di sekitar genital (daerah anal) 
GC4 = Luka melepuh yang kemudian pecah dan terbuka pada sekitar genital, rektum, 
paha, dan bokong 
GC5 = Rasa sakit ketika BAK 
GC6 = Sakit punggung bagian bawah 
GC7 = Mengalami gejala-gejala flu, seperti demam, kehilangan nafsu makan, dan 
kelelahan 
GC8 = Luka terbuka/melepuh pada leher rahim 
GC9 = Adanya cairan yang keluar dari vagina 
GD1 = Terdapat benjolan/lecet sekitar alat kelamin 
GD2 = Bengkak/merah sekitar alat kelamin 
GD3 = Rasa sakit/terbakar saat BAK 
GD4 = BAK lebih sering dari biasanya 
GD5 = Demam, lemah, kulit menguning dan rasa nyeri sekujur tubuh 
GD6 = Kehilangan berat badan, diare dan keringat di malam hari 
GD7 = Mengeluarkan darah diluar masa menstruasi 
GD8 = Keluar cairan/keputihan yang tidak normal pada alat kelamin 
GD9 = Terjadi peningkatan keputihan pada wanita, baisanya berwarna lebih putih. 
kekuningan, kehijauan, atau kemerah mudan, berlendir dan memiliki bau yang 
tidak sedap 
GD10 = Luka basah/luka terbuka disekitar alat kelamin atau mulut 
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Kode Keterangan 
GD11 = Muncul tonjolan kecil (papules) disekitar alat kelamin 
GD12 = Kemerah-merahan disekitar alat kelamin 
GD13 = Rasa sakit atau kemerahan terjadi pada kantung zakar 
GD14 = Rasa sakit bagian bawah perut 
GE1 = Demam, Menggigil 
GE2 = Mual 
GE3 = Hilang nafsu makan 
GE4 = Sakit Kepala 
GE5 = Nyeri pinggang bawah 
GE6 = Nyeri bagian perut 
GE7 = Nyeri Pada saat BAB 
GE8 = Diare 
GF1 = Flu 
GF2 = Demam 
GF3 = Sakit Kepala 
GF4 = Muncul bintik merah pada kulit 
GF5 = Pembesaran kelenjar getah bening 
GF6 = Timbul perasaan tidak nyaman yang berlebihan 
GF7 = Terjadinya penurunan sistem kekebalan tubuh 
GF8 = Pembengkakan kelenjar getah bening 
GF9 = Penurunan berat badan 
GF10 = Demam dan diare secara terus menerus 
GF11 = Mudah lelah 
GF12 = Anemia 
GF13 = Munculnya infeksi jamur pada mulut 
 
Use Case Diagram 
Use case diagram merupakan diagram yang menggambarkan semua kasus (case) yang akan ditangani 

































Sistem Pakar Diagnosa PMS
 














Sistem Pakar Diagnosa PMS
 
Gambar 5. Use Case Diagram Memberikan Solusi 
Tampilan Menu Aplikasi 
 
Gambar 6. Tampilan Menu Utama Aplikasi 
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Pada tampilan Menu Utama terdapat beberapa pilihan SubMenu, diantaranya: 
1. Menu Informasi: Berisi tentang penjelasan mengenai penyakit menular seks. 
2. Menu Diagnosa: Berisi tentang gejala-gejala yang ditimbulkan dari penyakit menular seks, informasi 
diagnosa penyakit yang di derita serta penanganan sementara penyakit tersebut. 
3. Menu About: Berisi tentang informasi aplikasi sistem pakar penyakit menular seks. 
4. Menu Notes: Catatan yang bisa di input oleh user kepada aplikasi sistem pakar penyakit seks. 
5. Menu Exit: Untuk keluar dari aplikasi sistem pakar. 
Tampilan Informasi 
 
Gambar 7. Tampilan Informasi 
Tampilan Diagnosa 
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Tampilan Hasil Diagnosa 
 
Gambar 9. Tampilan Hasil Diagnosa 
Tampilan Solusi 
 
Gambar 10. Tampilan Solusi 
Tampilan Catatan 
 
Gambar 11. Tampilan Catatan 
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PENUTUP 
Simpulan 
Dengan rancang bangun sistem pakar diagnosa penyakit menular seks (PMS) user bisa mengetahui gejala-
gejala penyakit PMS. Sistem pakar ini dirancang dengan berbasis android pada smartphone agar dapat 
digunakan oleh  masyarakat dengan lebih mudah sebagai alat bantu konsultasi kesehatan serta memberikan 
pengetahuan bagi masyarakat mengenai masalah kesehatan khususnya penyakit menular seks (PMS). 
Saran 
Perlunya perangkat mobile yang berbasis android versi 4.2.2 untuk menjalankan aplikasi sistem pakar ini. 
Sistem pakar ini dapat dikembangkan, sehingga perlu dilakukan penambahan data pengetahuan (update 
knowledge base) oleh pakar sehingga cakupan data dan solusinya menjadi lebih kompleks. 
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